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V "ur LA IIBROJ DE 
ERLAG VON DR.FRIEDR.BESOLD DIR ZIG 


BERICHT ÜBER DAS DEUTSCHE INSTITUT FÜR PSYCHOLOGISCHE 
FORSCHUNG UND PSYCHOTHERAPIE 


vom 1. Oktober 1958 bis 30. September 19391) 


Das vergangene Jahr stand unter dem Zeichen der Verhandlungen mit 
der DA’F. Der Einbau der Psychotherapie in alle Berufe ist etwas ganz Neues; 
deswegen mußten eingehende Besprechungen stattfinden. Der Reichsorgani- 
sationsleiter, Herr Dr. Ley, beauftragte den Amtsleiter des Amtes für Berufs- 
erziehung und Betriebsführung, Herrn Professor Dr. e. h. Arnhold, den 
Begründer des Dinta (Deutsches Institut für technische Arbeitsforschung und 
Arbeitsschulung), mit der Führung der Verhandlungen, da dieser besonderes 
Interesse an unserem Institut hat, weil wir seine Arbeit in wertvoller Weise 
ergänzen. 

Bevor auf die von uns zu lösenden Aufgaben eingegangen wird, soll über 
die anderen Begebenheiten des letzten Jahres berichtet werden. 

Die Zahl unserer Mitglieder beträgt 178; dazu kommen noch 10 fördernde 
Mitglieder; von diesen 188 sind 94 in Berlin und 94 auswärts. Von den 
178 ordentlichen Mitgliedern sind 87 Ärzte, 33 andere Akademiker und 
58 Nichtakademiker. Unter den Ärzten sind 16 Frauen, unter den anderen 
Akademikern 10, unter den Nichtakademikern 49. Wir haben also unter den 
ordentlichen Mitgliedern 103 männliche und 75 weibliche. 

Unser Mitglied, Fräulein Geitel aus Berlin-Spandau, ist an einer Herz- 
erkrankung gestorben. Wir empfinden ihren Verlust sehr schmerzlich. Sie 
war ein feiner, zuverlässiger Mensch, der eine besondere Gabe für die Be- 
handlung schwer erziehbarer Kinder hatte. In dem von G. R. Heyer heraus- 
gegebenen Werk: ‚Reich der Seele‘ ist von Fräulein Geitel die Arbeit: 
„Das introvertierte Kind“. 

Die Verhandlungen über die Anerkennung des Berufes „Behandelnde 
Psychologen‘ wurden f- rtgesetzt. Sie haben dazu geführt, daß das Reichs- 
innenministerium bestimmt hat, daß dieser Beruf nicht zu dem der Heil- 
praktiker, sondern zu den ärztlichen Hilfsberufen zu rechnen ist. Das Reichs- 
innenministerium wollte Richtlinien für die Behandelnden Psychologen heraus- 
geben. Der Referent mußte des Krieges wegen diese Arbeit zurückstellen. 

Eine Regelung der Kassenfrage ist im vergangenen Jahr nicht erreicht wor- 
den. Die Verhandlungen sind im Gang. 


ı) Vorgetragen auf der Mitgliederhauptversammlung am 9. November 1939 vom 
Leiter des Instituts Prof. Dr. jur. et med. M. H. Göring. 
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Wir haben es sehr begrüßt, daß die gesamte ärztliche Leitung nach dem | 
Tode des Reichsärzteführers Dr. Wagner, der unser Institut gegründet 


hat, und der aus Gesundheitsrücksichten erfolgten Pensionierung des Leiters 
der Gesundheitsabteilung im Reichsinnenministerium, Ministerialdirektor 
Dr. Gütt,.in eine Hand gelegt wurde und die Befugnisse erweitert wurden. 
Staatsrat Dr. Conti wurde zum Reichsgesundheitsführer und zum Staats- 
sekretär im Reichsinnenministerium ernannt. Er hat sich seit 1933 dafür ein- 
gesetzt, daß die Tiefenpsychologie dem deutschen Volk erhalten blieb. 


Unsere wissenschaftliche Arbeit war im vergangenen Jahr vor allem der 


Annäherung der verschiedenen Richtungen gewidmet. Wir haben erkannt, daß 


dieses schwierig ist, wenn ein großer Kreis die Arbeit in die Hand nimmt. 
Infolgedessen haben wir kleine Kreise gebildet; es sind auch solche zu meiner 
sroßen Freude unter den Mitgliedern ohne mein Zutun entstanden. Drei 
Gruppen sind zu unterscheiden: 


1. Der erweiterte Verwaltungsrat; er tagte an Mittwochabenden und unter- | 


suchte die Frage: was ist Übertragung, was ist Projektion, was ist Beziehung? 
Zu diesen Fragen wurden auch schriftliche Ausführungen von unseren Mit- 
gliedern gegeben. Die vorläufig abschließende Sitzung fand im neuen Ge- 
schäftsjahr statt. Das ganze Material ist der Forschungsabteilung zur Be- 
arbeitung übergeben worden. Der erweiterte Verwaltungsrat tagte siebenmal. 


2. Es wurden Seminare für Mitglieder und Praktikanten abgehalten, in 
denen Fälle besprochen und von allen drei Gruppen beleuchtet wurden, sog. 
Dreierseminare. Meist wurde der erste Abend zur Berichterstattung, ein 
zweiter Abend zur Aussprache verwendet. Diese Abende erscheinen manchen 
unserer Mitglieder wichtiger als die theoretischen Auseinandersetzungen; es 
wurde besonderer Wert darauf gelegt, daß an diesen Abenden lediglich ge- 
schildert wurde und alle Fachausdrücke, wie Odipuskomplex, Teufelskreis, 
Anima vermieden wurden. Ich glaube, daß wir es — abgesehen von den Vor- 
lesungen — gerade diesen Seminaren verdanken, daß unsere jungen Mitglieder 
und Praktikanten über die orthodoxen Richtungen hinauswachsen und sowohl 
das Gute als auch das Einseitige der Richtungen sehen. Unsere junge Gene- 
ration wird nicht mit Scheuklappen durch die Welt gehen, sondern alles in 
sich aufnehmen, verarbeiten und in einer Synthese alles Gute vereinen. 


3. Endlich haben wir kleine Arbeitsgemeinschaften, die sich ungezwungen 


zusammengefunden haben aus allen Richtungen und unter sich ihre Ansichten - 


austauschen. Auch sie leisten recht fruchtbare Arbeit. 


Außer dieser wissenschaftlichen Arbeit wurden folgende Vorträge gehalten: 
Felix Boehm „Über den Psychotherapeutenkongreß in Düsseldorf“, 
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J. F. Rittmeister über „Psychologische und psychotherapeutische Über- 
legungen zur Insulinschocktherapie“, J. H. Schultz „Zur Diagnosenfrage im 
Institut“, H. Schultz-Hencke über „Das Unbewußte in seiner mehr- 
fachen Bedeutung“, H. Spändl ‚Zur Psychologie der jesuitischen Exer- 
zitien“, W. Wagner-Breslau über „Die Hysterie vom Standpunkt der 
Klinik aus“, KarlSchmitz über „Kurzbehandlung mit Hypnose“, Werner 
Achelis „Psychologische Zivilisationsbilanz‘“, Mikore y-München über 
„Die Grenzen der Psychotherapie“, Eva Moritz „„Materialismus und kom- 
plexe Psychologie“, Martha Schultz- Görlitz ‚„Persönlichkeitsaufbruch 
in schöpferischer Gestaltung aus dem Unbewußten — ein Beispiel zur Metho- 
dologie der Bilddeutung bei Neurotikern“, Rudolf Bilz über .‚Biologische 
Grundlagen zu einer Psychologie“. 
Im ganzen fanden 62 wissenschaftliche Sitzungen und Dreierseminare statt. 
Die Ausbildung von Kandidaten ging in der bisherigen Form weiter. Wir 
hatten am 30. September 49 Ausbildungskandidaten, darunter 18 Prakti- 
kanten, d. h. Ausbildungskandidaten, die zu Kontrollbehandlungen zugelassen 
sind. Von ihnen sind 19 Ärzte, 15 andere Akademiker und 15 Nichtakademiker. 
Daß wir noch so viele Nichtakademiker unter den Ausbildungskandidaten 
haben, liegt daran, daß die meisten von ihnen sich der Ausbildung zusätzlich 
zu ihrem Beruf unterziehen, also nicht den Beruf eines Behandelnden Psycho- 
logen wählen. Unter den Ausbildungskandidaten, die Ärzte und andere Aka- 
demiker sind, sind 20 Männer und 14 Frauen, unter den Nichtakademikern 
3 Männer und 12 Frauen, vor allem Lehrerinnen und Heilgymnastikerinnen. 
Ich wende mich nunmehr der Zukunft zu. Große Aufgaben sind zu lösen, 
es wird mit der Zeit wohl kaum ein Gebiet geben, das von uns nicht berührt 
werden wird. Es war daher erforderlich, das Institut umzuorganisieren, was 
dank der großzügigen finanziellen Hilfe der DAF möglich ist. Die grund- 
legenden Arbeiten sind gemacht, es muß sich nun alles einspielen. Um die 
Aufgaben bewältigen zu können, haben wir alte Mitglieder, die bisher aus- 
wärts wohnten, hierher gebeten; es sind die Herren Heyer-München und 
Scheunert-Erfurt; infolge der Übernahme des Sanatoriums Fürstenberg 
i. M. durch die Wehrmacht steht uns Herr von Gebsattel zur Verfügung. 
Von psychologischer Seite haben ihre Mitarbeit zugesagt der Ordinarius für 
Psychologie an der Universität Leipzig, Herr Professor Lersch, der Dozent 
für Psychologie an der Lehrerakademie in Cottbus, Herr Professor Hoff- 
mann, und in besonders enger Verbindung mit uns Herr Dozent Dr. Vetter. 
Durch den Kriegszustand sind wir natürlich recht behindert; es fehlen uns 
Kräfte, die wir notwendig brauchen. Herr Künkel ist in Amerika. Zum 
Wehrmachtsdienst sind eingezogen die Herren Boehm, Brandt, Gö- 
ring, Hapke, Hoffmann, Körner, von Kogerer, Krauß, 
1* 
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Kühnel, Leers, Mette, Neumann, Scheunert, Schmaltz, 


Seifert, Tilling. Sehr störend ist, daß wir in unseren Räumen, die viel 
zu eng sind, bleiben müssen; wir suchen nach einem geeigneten Unterkommen. 


| 


Die satzungsmäßige Organisation des Institutes ist noch nicht festgelegt; 


die bestehenden Satzungen werden den Aufgaben nicht mehr gerecht und 


müssen geändert werden. Um die Arbeit bewältigen zu können, ist jetzt schon 


das Institut in einzelne Abteilungen aufgeteilt. Die Abteilungsleiter stehen als 
Institutsausschuß dem Leiter beratend zur Seite. 
Die erste Abteilung ist die Poliklinik. Leiter ist Dr. Scheunert; so- 


lange er im Heeresdienst ist, hat seine Vertretung Professor Schultz über- 


nommen; zweiter Arzt ist Dr. Rittmeister. 


Wegen der Bezahlung der Behandlungen werden Verhandlungen mit der | 
KVD. und den Krankenkassenverbänden geführt; sie gehen aber sehr langsam 


voran. 

Die Zahlungen der Patienten gehen nicht mehr wie bisher in die Instituts- 
kasse, sondern erhalten die Behandler. 

Eine Unterabteilung der Poliklinik ist die Abteilung für Begutachtung. Sie 


untersteht Dr. Boehm. Da die medizinisch-psychologische Begutachtung 


noch gar nicht üblich ist, soll ein Kursus über eine solche Begutachtung ge- 
halten werden!). Folgende Punkte sind dabei zu behandeln: Form, Diffe- 
rentialdiagnose zwischen organischen und neurotischen Erkrankungen, ferner 
zwischen Renten- und Unfallneurosen. Bei Unfallneurosen, nicht bei Renten- 
neurosen, wird die Neurose als Folge des Unfalls anerkannt, aber nicht als 
Recht auf Rente, sondern nur als Recht auf Behandlung. 

Eine andere Unterabteilung ist die Erziehungsberatung, die Frau Dr. von 
König-Fachsenfeld untersteht. Es bestehen viel zu wenig Erziehungs- 
beratungsstellen im Deutschen Reich. Wir hoffen, mit der Zeit in jeder grö- 
ßeren Stadt eine unter unserem Einfluß stehende Erziehungsberatungsstelle 
einrichten zu können. In München bestehen Erziehungsberatungen verschie- 
dener Art, z. B. eine, in der speziell erbbiologische Fragen geprüft werden 
unter Professor Luxenburger; eine andere in der Heckscherschen Klinik, in die 
vor allem epileptische Kinder geschickt werden. Unsere von Dr. Seif geleitete 
Erziehungsberatungsstelle behandelt die neurotischen und schwererziehbaren 
Kinder. Alle Erziehungsberatungsstellen betreut das städt. Jugendamt. 

Die zweite Abteilung ist die für ärztliche Ausbildung; sie untersteht Pro- 
fessor Schultz. 

Eine weitere Abteilung ist die für die Ausbildung der Behandelnden Psycho- 
logen, die Dr. Heyer leitet. In der Folgezeit ist beabsichtigt, daß die nicht- 





!) Dieser Einführungskursus hat inzwischen am 3. u. 4. Februar 1940 stattgefunden. 
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medizinischen Ausbildungskandidaten Vorlesungen über Anatomie, Physio- 
logie, innere Medizin, Psychiatrie, Kinder- und Frauenheilkunde hören, natür- 
lich unter Ausschluß der chirurgischen Seite dieser Disziplinen, nicht etwa 
um Diagnosen stellen und Therapie treiben zu können, sondern um zu er- 
fahren, wie schwierig oft das Stellen von Diagnosen und daß das Zuziehen 
eines Arztes erforderlich ist. 

Es hat sich als zweckmäßig erwiesen, daß neben der Ausbildung für Be- 
handelnde Psychologen, die zwei Jahre dauert, eine abgekürzte Ausbildung 
erfolgt für besonders geeignete ältere Menschen, die nicht selbst Psycho- 
therapie und vor allem tiefenpsychologische Behandlungen vornehmen wollen, 
aber auf Grund ihrer psychologischen Kenntnisse beraten wollen. Für sie ist 
eine einjährige Ausbildung vorgesehen. Es soll bei diesen Ausbildungs- 
kandidaten Voraussetzung sein, daß sie in ihrem Beruf besonders tüchtig sind. 
Wir denken da an Menschen, die zu größeren Organisationen, Wirtschafts- 
betrieben, Behörden gehören und in ihrem Beruf bleiben. Es wird sich also 
nicht.um einen eigenen Berufsstand handeln, sondern um eine zusätzliche Aus- 
bildung für einen in seinem Beruf besonders fähigen Menschen. Diese Ab- 
teilung untersteht in Vertretung von Dr. Künkel Dr. Herzog. 

Die wissenschaftliche Abteilung wird geleitet von Dr. Dr. von Hatting- 
berg; sein Vertreter ist Dr. Schultz-Hencke. Sie wird beraten vom 
wissenschaftlichen Ausschuß. Ein Gebiet dieser Abteilung ist die Betreuung 
des internationalen Zentralblattes für Psychotherapie. Um eine straffe Durch- 
führung zu ermöglichen, hat Dr. Curtius- Duisburg die Schriftleitung 
Dr. Bilz- Berlin übergeben. Im Einverständnis mit Dr. Meier - Zürich wer- 
den wir den Referatenteil so ausgestalten, daß nicht nur die Bücher und Zeit- 
schriften besprochen werden, die wir erhalten, sondern daß wir die ganze 
Literatur, die erscheint, erfassen. Diese Umorganisation wird noch eine Zeit- 
lang dauern, da in der Schweiz die Generalmobilmachung durchgeführt und 
auch Dr. Meier eingezogen wurde. Neben dem Zentralblatt sollen als 
Sonderhefte Mitteilungen aus dem Institut herausgegeben werden. 

Im Anschluß an die wissenschaftliche Abteilung sind Ausschüsse gebildet, 
die sich teils mit praktischen, teils mit wissenschaftlichen Fragen zu befassen 
haben; so werden sich Ausschüsse mit den verschiedenen Ausbildungsarten 
beschäftigen müssen, andere mit den Berufsfragen der Behandelnden Psycho- 
logen, mit der Behandlung Homosexueller, endlich mehrere mit unseren Grenz- 
gebieten. Neben den Arbeitsausschüssen, denen bestimmte Aufgaben zuge- 
wiesen werden, werden die kleinen Arbeitsgemeinschaften weiterbestehen. 

In den folgenden Aufsätzen werden die einzelnen Abteilungsleiter über ihre 
Ziele berichten. Der poliklinischen Abteilung wird das zweite Sonderheft zur 
Verfügung stehen. 


ARBEITSPLAN DER ABTEILUNG FUR ÄRZTLICHE AUSBILDUNG 
(Leiter Prof. Dr. med. J. H. Schultz) 


Die Aufgabe unserer Abteilung ist eine dreifache: 


I. Ausbildung von Ärzten zum Vollpsychotherapeuten 
(„Facharzt‘“), | 


I. AufklärungundBelehrungimmedizinischen Studium, 
in der Ärzteschaft und der Allgemeinheit, 


III. Wissenschaftliche Forschung im Einvernehmen mit 
der Forschungsabteilung. 


I. Die Fachausbildung von Ärzten zu Vollpsychothera- 
peuten hat verschiedene Wege zu gehen, je nachdem es sich um Psychiater 
oder um Allgemeinpraktiker und Fachärzte anderer Gebiete handelt. Den bei- 
den letzteren ist zunächst eine gründliche Kenntnis der Psychiatrie und 
Psychopathologie mit klinisch praktischer Ausbildung zu vermitteln, ohne 
die ernsthafte Psychotherapie nicht möglich erscheint. Daran anschließend 
ist die Ausbildung so zu gestalten, daß die in der Psychotherapie unent- 
behrlichen Hilfsdisziplinen wie Psychologie, Philosophie, Kulturgeschichte, 
Ethnologie, Sprach- und Religionswissenschaft usw. in ihren Grundzügen ver- 
mittelt und durch Anschauung und Erfahrung (Seminar! Gruppen-Experl- 
mente!) lebendig gemacht werden. Gründliche Eigenanalyse der Kandidaten 
durch einen erfahrenen, nicht einseitigen, am besten ärztlichen Psychothera- 


peuten ist hier, wie überall, unerläßlich. Die Dauer der Sonderausbildung 


ist auf mindestens 4 Jahre zu veranschlagen; doch kann der Kandidat in den 


letzten 11/,—2 Jahren nach Abschluß seiner Eigenanalyse unter Aufsicht ent- 


sprechend ausgewählte Fälle — namentlich aus seinem Fachgebiete — be- 
handeln, wobei die Kontrolle nach Möglichkeit von verschiedenen anerkannten 
Fachpsychotherapeuten übernommen wird. 


II. Mindestens ebenso bedeutsam wie die sorgfältige Ausbildung gediegen 
geschulter Spezialisten ist die allgemeine Durchdringung der 
Ärzteschaft mit unserem Gedanken- und Erfahrungsgut. 
(„Psychologisierung des Arztes“) und die Aufklärung der Allge- 
meinheit. Hier bestehen 4 Aufgaben: 
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1. Ergänzung des medizinischen Studiums durch eine Pflicht- 
vorlesung über „Psychologie und Menschenkunde“ vor, und eine solche über 
„Psychotherapie und Neurosenlehre‘‘ nach der ärztlichen Vorprüfung. An 
beide ist nach Möglichkeit eine praktische Arbeitsgemeinschaft (Colloquium, 
Seminar, Practicum) anzuschließen. | 


2. Fortbildung der Ärzteschaft durch Kurse, die praktisch wich- 
tige Fragen behandeln. Da für den Nicht-Spezialisten nur bestimmte Methoden 
in Betracht kommen (‚kleine Psychotherapie“) sind diese (Psychagogik, Hyp- 
nose, autogenes Training, Unterstufe) sowie die Alltagsaufgaben (,‚Psychothera- 
pie des praktischen Arztes“; „Neurosen in der Sprechstunde“; „Was muß der 
Arzt von Neurosen wissen“; „Tiefenpsychologie und ärztliche Praxis“; „Organ- 
störungen und ihre psychische Behandlung‘ usw.) besonders in den Vorder- 
grund zu stellen und finden erfahrungsgemäß lebhaftestes Interesse in Ärzte- 
kreisen. Auch in den Ärztekursen ist auf praktische Arbeitsgemeinschaft der 
größte Wert zu legen (Experimente, Selbstversuche, Selbsterfahrung); so 
sollen z. B. in Hypnosekursen alle Teilnehmer selbst die Hypnose erleben usw. 
In gleicher Weise abgestellte Einzelvorträge in ärztlichen Vereinen, Kranken- 
häusern, ärztlichen Organisationen usw. sind von ebensolcher Bedeutung. 
Regelmäßige Belieferung der gelesensten medizinischen Blätter mit klaren 
und anschaulichen Fortbildungsartikeln ist weiter dringlich. 


3. Allgemeinpraktiker und Fachärzte anderer Gebiete können gegebenen- 
falls eine mit Eigenanalyse verbundene einjährige orientierende Ausbildung 
erhalten, die ihnen zeigt, daß sie zu eigentlicher Tiefentherapie noch nicht 
imstande sind, aber sie doch fähig macht, eine gute Psychodiagnostik zu treiben 
und hiermit festgestellte Neurosenträger dem Fachkollegen zuzuführen; es 
wären dies dann „Ärztealsberatende Psychologen“, denen sowie- 
so durch Anspruch und Dauer ihrer Berufstätigkeit „große Psychotherapie“ 
meistens rein zeitlich unmöglich ist. Ist Gelegenheit, durch Jahre fortlaufende 
Ärztekurse am gleichen Orte zu halten, und nehmen Kollegen an diesen regel- 
mäßig und mit Erfolg teil, so entwickeln sie sich ganz von selbst zu der hier 
gekennzeichneten Einstellung, wenn ihnen auch die fehlende Eigenanalyse 
etwas engere Grenzen setzt. 


4. Die Aufklärung der Allgemeinheit über Wesen, Sinn und 
Wert der Psychotherapie ist z. T. Aufgabe unserer Propaganda-Abteilung. 
Desungeachtet wird jeder Psychotherapeut jede Gelegenheit wahrzunehmen 
haben, seinen Kranken, deren Angehörigen und allen anderen erreichbaren 
Mitmenschen die Grundtatsachen unserer Arbeit deutlich zu machen; ist doch 
schon die Beseitigung von Vorurteil und Unwissenheit eine wichtige Aufgabe. 
Ärztliche Vorträge (Volkshochschulen, Bildungsvereine usw.) und Artikel in 
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der populärwissenschaftlichen und allgemeinen Presse, sowie kurze, billige, 
lebendig-kritische Broschüren sind ebenso wichtig, wie etwa Filme, Radio- 
vorträge usw. | 


III. Daß unsere ärztlichen Ausbildungskandidaten auch in die wissen- 
schaftliche Arbeit eingeführt werden, ist selbstverständlich. Dieses soll in 
enger Fühlung mit unserer Forschungs-Abteilung geschehen. Genannt seien 
vor allen Dingen: kritisch-wissenschaftliche Durcharbeitung der Heilverfahren; 
der Diagnostik; der Neurosenstruktur; der Heilerfolge; der Ursachen von Miß- 
erfolgen; Begriffsklärung und terminologische Säuberung; Herausstellung 
des immanenten „wirklichen“ seelischen Geschehens in der Psychotherapie; 
produktiv-synthetische Überwindung der „Schulen“; Erarbeitung einwand- 
freier Verlaufsschilderungen; forschende Arbeitsgemeinschaft mit allen an- 
deren Fachkliniken; Bearbeitung aktueller Fragen (Homosexualität; seelische 
Gesundheitsführung in kritischen Zeiten); strenge Kritik des psychotherapeu- 
tischen Fach-Schrifttums und der medizinischen Literatur hinsichtlich psycho- 
therapeutischer Fragen. Die sorgfältige Fachausbildung wissenschaftlich be- 
gabter und interessierter Jungärzte ist endlich hier eine der wichtigsten Auf- 
gaben. 
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BERICHT ÜBER DIE AUSBILDUNG DER BEHANDELNDEN 
PSYCHOLOGEN 


(Abteilungsleiter Dr. med G. R. Heyer) 


Gegen die Ausübung der Psychotherapie durch Nichtärzte sind mehrfach 
ernste Bedenken geäußert worden. Bei gewissenhafter Prüfung dieser Frage 
ergibt sich aber, daß die gegen die Gruppe von nichtärztlichen Therapeuten 
anzuführenden Bedenken nicht so schwer wiegen, wie die Gründe, die für 
sie sprechen. 

Gewiß wird es immer wünschenswert sein, daß der psychologisch ar- 
beitende Therapeut auch in physieis firm sei. Wir wirken deswegen grund- 
sätzlich darauf hin, daß alle diejenigen, denen es irgend möglich ist, das 
Studium der Psychotherapie mit dem medizinischen Studium unterbauen. 
Bewerber ohne irgendein akademisches Studium werden künftig überhaupt 
nur noch in Ausnahmefällen zugelassen werden. 

Bei denjenigen Psychotherapiestudierenden, die keine Ärzte sind und es auch 
nicht mehr werden können, wird durch die Verpflichtung zur Teilnahme an 
einer Reihe von medizinischen Vorlesungen ein gewisser Grad von physio- 
logischen und klinischen Kenntnissen erreicht, die den Nichtarzt befähigen, 
die diagnostischen Schwierigkeiten zu sehen und die eigenen Grenzen zu 
erkennen und naturwissenschaftliches Denken mit psychologischem zu ver- 
binden. In Ergänzung mit der Vorschrift, daß solche Behandelnde Psycho- 
logen immer mit einem Arzte in Rückverbindung arbeiten müssen, ist unseres 
Erachtens der gewichtigste der Einwände weitgehend überwunden. Unsere 
Vorlesungen, Kurse und Lehrbehandlungen dringen immer wieder darauf, 
daß der nichtärztliche Psychotherapeut sich der besonderen Verantwortung 
bewußt ist, in der er sich infolge der gerade bei Neurosen häufig engen Koppe- 
lung von rein Seelischem mit Körperlichem befindet. 

Die Ausbildung und Förderung der Behandelnden Psychologen aber ob 
solcher unverkennbarer Schwierigkeiten ganz zu unterlassen, schien uns nicht 
angebracht. Aus einem Grunde vorweg: wie jeder, der sich in diesen Dingen 
auskennt, weiß, ist die Zahl der psychotherapeutisch ausgebildeten und ar- 
beitenden Ärzte gegenüber der Zahl von Behandlungsbedürftigen in keiner 
Weise ausreichend. Die Rücksicht auf das Volksganze und die Volksgesund- 
heit verlangen deswegen gebieterisch, daß wir zu dieser schweren und not- 
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wendigen Arbeit auch die geeigneten Nichtärzte heranziehen und daß wir für 
deren gründlichste Ausbildung Sorge tragen. Bis aus den ärztlichen Kreisen 
der notwendige Nachwuchs zur Verfügung steht, wird es noch dauern — die 
Gründe dafür sind dem Einsichtigen bekannt. Bisher kann man den Eindruck 
nicht gewinnen, daß die Ausbildung in der Medizin — mit noch so großen 
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anatomischen, physiologischen und klinischen Kenntnissen — nun auch ge- 


nügend seelenkundig aufgeschlossene und seelenbehandlerisch eingestellte 
Ärzte abgibt. Wer das fehlende oder zu geringe medizinische Wissen der Be- 
handelnden Psychologen bemängelt, solite nicht vergessen, auch die Gegen- 
rechnung aufzustellen — zumindest soweit er psychotherapeutisch interessiert 
ist —, wieviel dem chemisch-physikalisch Ausgebildeten und Eingestellten 


an jenen inneren Voraussetzungen abzugehen pflegt, die allein den echten 


Helfer und Heiler machen! 

Zudem: Die Seelen(heil)kunde steht zwischen Natur- und Geisteswissen- 
schaften. Dieser ihr wissenschaftlicher Ort bedingt, daß die nicht-naturwissen- 
schaftliche Seite unserer Disziplin den fördernden und weitenden Zustrom 
solcher auch ihrerseits immer wieder nötig hat, die von anderen Bereichen des 


Lebens her zu uns stoßen. Der erste Blick in die Entwicklungsgeschichte der 


Psychotherapie zeigt bereits, daß wesentliche und grundlegende Voraus- 


setzungen der Psychotherapie von Nichtärzten geschaffen worden sind. Ohne 


Lichtenberg,ohneSchopenhauerund Nietzsche — um nur einige 
Namen zu nennen —, gäbe es eine Tiefenpsychologie überhaupt nicht. Aus 
den Arbeitsgebieten der Pädagogen, der Geistlichen, der Philosophen, der 


Richter, der Wirtschaftler, der sozial Tätigen usw. führen breite Wege zu 


uns herüber und wieder zurück. Man denke auch an die so wichtigen Be- 
handlungsgebiete etwa mit Massage, Gymnastik, Atemschulung, Stimm- 


bildung usw., die so gut wie ganz von Nichtärzten begründet und aus- 


gebaut sind. 


Und schließlich: echtes Wissen um den Menschen und wahrer einsatz- 


bereiter Helferwille ist eine menschliche Gegebenheit, die als solche an kein 
besonderes Studium, an keine Akademie oder an irgendwelche Titel geknüpft 
ist! Wir Ärzte haben das — sehr zum Schaden unseres Standes — allzulange 


vergessen. Das Übermaß an Einzeltatsachen und Wissensdingen hat uns viel- 


fach vorgetäuscht, der in all diesen Sätteln Gerechte sei damit auch ein guter 
Arzt. Das lawinenartige Anschwellen der „Kurpfuscher“ — d. h. der Zug der 
Leidenden zu eben nicht so hochwissenschaftlich Ausgebildeten — belehrt uns 
eines besseren. Im Dritten Reich hat solcher Aberglaube an das Sitzfleisch- 
wissen schon gar keine Berechtigung mehr. Wo der einfache Soldat, der sich 
bewährt, Offizier, der einfache Arbeiter oder Angestellte, der besonderes 
leistet, Leiter und Führer werden kann, ist auch in der Heilkunde srundsätz- 
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lich der Weg freizumachen für die zum Heilen Begabten — woher sie auch 
kommen mögen, wie es für besonders Begabte durch den verstorbenen Reichs- 
ärzteführer geschehen ist. Diese besonders Begabten und Geeigneten gilt es 
selbstverständlich gewissenhaft und unter rücksichtsloser Ausmerzung der Un- 
geeigneten herauszufinden. All jene leider nur zu bekannten Erscheinungen 
sind restlos unerwünscht und werden in Zukunft keinen Zugang mehr zur 
Psychotherapie finden, die als ungeheilte (oder unheilbare) Kümmerlinge des 
Lebens, als Versager im Dasein, als Selbst-Neurotiker ihre Bestätigung und 
Betätigung darin suchten, sich auf noch Schwächere und Elendere zu stürzen, 
als sie selber es sind. Das gilt ebenso für Bestallte wie Unbestallte. 

Diese kritische Sichtung der sich Meldenden ist gewährleistet einerseits 
durch die Begutachtung des Kandidaten vor seiner Zulassung durch den Leiter 
des Institutes und ein oder zwei seiner Mitarbeiter (wobei außer dem per- 
sönlichen Eindruck psychologische Testungen mitverwendet werden), anderer- 
seits durch die vorgeschriebene Lehranalyse, in der weiterhin Spreu von 
Weizen geschieden werden kann (und geschieden wird). 

Die Ausbildung selber dauert grundsätzlich zwei Jahre. Sie umfaßt — außer 
der Verpflichtung zu den bereits genannten Vorlesungen an der Universität 
und der ebenfalls bereits angeführten Eigen-Analyse — Vorlesungen, Kurse 
und Seminare des Institutes; wobei die verschiedenen Richtungen innerhalb 
der Psychotherapie paritätisch vertreten sind. Außerdem muß der Kandidat, 
ehe er freigesprochen, d. h. Mitglied des Institutes und damit zur selbständigen 
Praxis zugelassen wird, mehrere Behandlungen unter Kontrolle seines Lehrers 
erfolgreich durchgeführt haben. 

Wir hoffen, durch diese Einrichtungen — die strenge Sichtung und die 
denkbar gewissenhafteste Ausbildung — in einigen Jahren eine Gruppe hoch- 
wertiger Behandelnder Psychologen neu herangebildet zu haben. Wir am 
Institut für psychologische Forschung und Psychotherapie sind überzeugt, daß 
wir dadurch zu diesem Beruf geeigneten Mitmenschen helfen, sich wertvoll 
auszuwirken im Dienste des Volksganzen. Der heutige Zustand soll und wird 
aufhören, in dem wir es immer ibler erleben, daß psychotherapeutische Hilfe 
nötig wäre — daß es aber an geeigneten Psychotherapeuten weit und breit 
fehlt und dadurch Hilfe nicht möglich ist. Die Durchdringung anderer Fächer 
mit tiefenpsychologischen Einstellungen wird zudem, wenn die bei uns aus- 
gebildeten Behandelnden Psychologen dort erscheinen, eine Belebung und 
Vertiefung auch dieser Lebensgebiete bewirken; ebenso wie wir uns selber 
Anregung und Förderung davon erwarten, dafs Menschen aus anderen Be- 
rufsständen mit ihren Fragen, Erkenntnissen und Erfahrungen zu uns 
kommen. 


ARBEITSPLAN DER ABTEILUNG „BERATENDE PSYCHOLOGEN“ 
(Leitung Dr. med. F. Künkel, in Stellvertretung Dr. phil. E. Herzog) 


Die Abteilung „Beratende Psychologen“ hat in erster Linie die Aufgabe, 
den Männern und Frauen, die, in ihrem Berufe stehend, andere Menschen ver- 
antwortlich zu betreuen haben, eine zusätzliche psychologische Ausbildung 
zu geben. Die Zusammenarbeit mit dem Amt für Betriebsführung und Be- 
rufserziehung bei der Deutschen Arbeitsfront ergab, daß hierfür ein aus- 
gebreitetes Bedürfnis besteht. Während bisher die Notwendigkeit bzw. 
Wünschbarkeit einer derartigen Ausbildung vor allem für Richter, Seelsorger, 
Lehrer, Fürsorger und ähnliche Berufe erkannt worden war, erweitert sich 
dieser Kreis nunmehr beträchtlich, indem vor allem Persönlichkeiten: einbe- 
zogen werden sollen, die in Betrieben und Organisationen an leitender oder 
helfender Stelle für den richtigen und sinngemäßen Einsatz der ihnen Unter- 
stellten oder ihrer Mitarbeiter zu sorgen haben. Mit dieser Aufgabenerweite- 
rung wird zugleich das Problem der Sonderausbildung für „psychologische 
Beratung“ deutlicher, und es hebt sich klarer von den Notwendigkeiten 
der Ausbildung zum Zwecke psychotherapeutischer Behandlung ab. 

Für die Abteilung ‚Beratende Psychologen“ ergeben sich zwei Hauptgesichts- 
punkte: Einmal muß der hier Ausgebildete imstande sein, für sich eine mög- 
lichst sichere Diagnose des aktuelllen seelischen Bestandes eines Menschen 
zu stellen. Dabei handelt es sich sowohl um die Beurteilung der Fähigkeit zu 
bestimmten Arbeitsleistungen (der rechte Mensch am rechten Arbeitsplatz), 
wie auch der Fähigkeit zur Eingliederung in die Arbeits- und sonstigen Ge- 
meinschaften, die den Menschen umschließen. Innerhalb dieses „Zustands- 
bildes“ der Persönlichkeit wird der Psychologe vor allem in den „kritischen 
Fällen“ die Grenzen und Mängel der von ihm Betreuten zu beachten haben: 
Diese stellen sich etwa als unerwartete, mit dem sonstigen Persönlichkeitsbild 
im Widerspruch stehende Arbeitshemmungen oder als unangemessene Emp- 
findlichkeit oder Widerstände gegenüber der Gemeinschaft dar. An dieser 
Stelle wird nun für den psychologisch geschulten Berater ein zweiter Ge- 
sichtspunkt entscheidend wichtig. Während nämlich das Zustandsbild diese 
Mängel zunächst als festgelegte Grenzen von der Wert- und Einsatzbilanz 
der betr. Persönlichkeit abbucht, hat der Berater darüber hinaus die Aufgabe 
und die Möglichkeit, diese Grenzen als Erstarrung auf Grund einer früheren 
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Fehlentwicklung bestimmter Wesensseiten zu durchschauen und zu ihrer 
Lockerung oder gar Auflösung beizutragen. Dadurch können Kräfte frei 
werden, die sowohl dem einzelnen wie vor allem der Gesamtheit zugute 
kommen. 

Neben die Zustandsbeurteilung tritt demnach die Möglichkeits- 
beurteilung, welche die noch schlummernden oder gehemmten Kräfte 
sowie die Ursachen dieser Hemmungen, deren eventuelle Überwindung und 
damit die Möglichkeiten einer weiteren Persönlichkeits- und Leistungsent- 
faltung ins Auge faßt. 

Beide Aufgabenbereiche sind bei der Ausbildung „Beratender Psycho- 
logen“ zu berücksichtigen. In den früheren Fällen, wo mehr oder weniger 
vereinzelt eine derartige psychologische Zusatzausbildung von Angehörigen 
jener anderen, oben genannten Berufsgruppen durchgeführt wurde, gab 
es nur die Möglichkeit, entweder den mühevollen und langwierigen Weg 
über eine vollständige psychotherapeutische Ausbildung an unserem In- 
stitut zu geben, oder aber durch Belegung einzelner gerade passender 
Vorlesungen, eventuell durch Sonderkurse und Studium der Literatur 
wenigstens Ansätze zu einer brauchbaren „Möglichkeitsbeurteilung“ zu 
gewinnen. Beide Wege aber mußten, vom Standpunkt des „Beratenden 
Psychologen“ aus daran kranken, daß sie, eingebettet in die Ausbildung des 
psychotherapeutischen Behandlers, und lediglich von ihr abgezweigt, im 
wesentlichen auf die Erkenntnis der ‚„krankhaften“ neurotischen Hemmungen, 
und zwar vorwiegend schwererer Natur, abzielten, hingegen weniger aus- 
drücklich auf die Zustandsdiagnose unter dem Gesichtspunkt des 
augenblicklichen Einbaues der Persönlichkeit in den Arbeits- und Gemein- 
schaftszusammenhang. 

Daher begrüßen wir es besonders, daß wir für die bisher in unserer Ar- 
beit mehr im Hintergrund stehenden Aufgaben der zuständlichen Charakter- 
diagnose in Dr. A. Vetter einen Helfer gewonnen haben, dessen langjährige 
bekannte Erfahrenheit auf diesem Gebiete nicht allein unserer Ausbildung 
zur psychologischen Beratertätigkeit zugute kommt, sondern darüber ER 
in der gemeinsam sich austauschenden Arbeit aller Abteilungen unseres 
Instituts zu fruchtbarer Kreuzung der Schaulinien führt. 

Der Ausbildungsplan sieht demnach Vorlesungen und praktische Übungen 
zur Charakter- und Ausdruckskunde vor, die bei den Hörern die 
Fähigkeit zur Diagnose eines seelischen Tatbestandes außerordentlich auf- 
lockern und ihnen eine Art Koordinatensystem in die Hand geben, dem die 
etwa vorhandenen Persönlichkeitsmängel, die Schwierigkeiten und Wider- 
stände zugeordnet werden können. Das Theoretische A naturgemäß in 
unserer Ausbildung verhältnismäßig zurücktreten. Darum ist das Kernstück 
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die sog. Lehrbehandlung (Lehranalyse), die in Einzelbesprechungen mit 
einem der Dozenten oder erfahrenen Psychotherapeuten durchgeführt, dem 
Studierenden auch die unbewußten Zusammenhänge in den Tiefenschichten 
der eigenen Seele durchsichtig macht. Denn es ist eine immer wieder ge- 
machte Erfahrung, daß auf diesem Wege gewonnene Innenschau und Eigen- 
verständnis die Fähigkeit zum Verstehen der Seelenvorgänge in anderen un- 
geheuer erweitert und vertieft, ja in mancher Hinsicht überhaupt erst er- 
möglicht. Abgesehen davon, kann die Lehrbehandlung auch dazu helfen, 
daß manche im eigenen Unbewußten schlummernde oder durch bewußte Ten- 
Idenzen gehemmte Kräfte freigemacht und positiv in den Lebensbau einge- 
ordnet werden. 

Wenn hier der Ansatz zu einem Verständnis der im Unbewußten verbor- 
genen Möglichkeiten und Hemmungen gegeben ist, so stellen die weiteren 
Vorlesungen und Übungen dar, wie das Unbewußte nach den 
psychotherapeutischen Erfahrungen beschaffen ist, in welcher Beziehung es 
zum Bewußtsein steht, welche Bedeutung es im gesamten Lebenshaushalt des 
Menschen besitzt, welche Störungen von dorther am häufigsten zu erwarten 
sind, wie diese entstehen und zu verhüten sind, und wie sie durch Rat, 
und in schwereren Fällen durch psychotherapeutische Behandlung anzu- 
greifen sind. Alle diese Vorlesungen, insbesondere auch die eigentliche 
Neurosenlehre, gehen grundsätzlich möglichst vom praktischen Bei- 
spiel aus. 

Zum Verständnis der Neurosen ist ferner ein gewisses Maß von medizi- 
nischen Kenntnissen unumgänglich: daher stehen einige grundlegende allge- 
mein medizinische Vorlesungen (Anatomie, Endokrinologie usw.) 
mit Recht an der Spitze des ganzen Lehrganges, um so wenigstens im Umriß 
den Zusammenhang und die Wechselwirkung zwischen körperlichen und see- 
lischen Vorgängen zu behandeln. _ 

Sobald durch die Lehrbehandlung und die wichtigsten Einführungsvor- 
lesungen eine gewisse Basis der gemeinsamen Verständigung hergestellt ist, be- 
ginnen die seminaristischen Übungen mit Gruppen von je 6—10 
Teilnehmern, in denen diese unter Leitung eines Dozenten Fälle aus ihrer 
eigenen Praxis zur gemeinsamen Durcharbeitung vorlegen können. Ein be- 
sonderes Seminar wird in Verbindung mit der Abteilung Erziehungs- 
beratung für diejenigen abgehalten, die sich der immer dringlicher wer- 
denden Aufgabe widmen wollen, Eltern und Kinder bei Erziehungsschwierig- 
keiten zu beraten und damit an der zentralsten Stelle für die Verhütung 
der Neurosenentstehung zu arbeiten. Endlich werden in Sondervorträ- 
gen Erb- und Rassenfragen, Fragen der Arbeitspsychologie, der Wirtschafts- 
psychologie sowie die Eignungsprüfungen usw. zur Darstellung gebracht. 
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Der Lehrgang erstreckt sich über ein Jahr; die Vorlesungen und Übungen 
sind mit je drei Stunden auf zwei Abende wöchentlich konzentriert. Im all- 
gemeinen wird empfohlen, die Lehrbehandlung (3 Wochenstunden) womög- 
lich schon vor Beginn des Lehrgangs aufzunehmen. 

Die Abteilung „Beratende Psychologen“ hat aber neben der Ausbildung von 
Beratern auch ständig die Aufgabe, in Zusammenarbeit mit den anderen In- 
stitutsabteilungen die hierhergehörenden Probleme weiter zu vertiefen. So 
werden gegenwärtig in der Poliklinik des Instituts durch Dr. Vetter und 
Dr. Rittmeister gewisse Testverfahren geprüft, so nimmt die Abteilung (als 
Ausbildungsstelle der Erziehungsberater) an dem geplanten umfassenden Aus- 
bau von Erziehungsberatungsstellen helfend Anteil. Ein engerer Austausch 
mit der Arbeits- und Wirtschaftspsychologie sowie mit der pädagogischen 
Psychologie ergibt sich als eine dringende Forderung. Auf unserem eigenen 
Gebiete werden mit der Zeit die Grundlinien einer Technik der psychothera- 
peutisch fundierten Beratung und ihre Abgrenzung gegen die Behandlungs- 
technik ausgearbeitet werden müssen. 

Im Augenblick steht jedoch die Ausbildung von psychologischen 
Beratern noch dringlich im Vordergrund. Es lohnt, sich für diese Aufgabe 
einzusetzen. Wenn die Berufskreise, für die unsere Ausbildungsarbeit gemeint 
ist, in immer steigendem Maße von ihr erfaßt werden, dann leistet sie einen 
enorm wichtigen Beitrag zur Verhütung der Neurose — ako zur 
seelischen Gesundheitsführung (Hygiene) —, wie auch zur Entbindung 
bisher gefesselter Seelenkräfte. 

Unsere Arbeit hat etwas Neues zu schaffen, dessen Wichtigkeit für die see- 
lische Tragkraft und Leistungsfähigkeit unseres Volkes kaum abzuschätzen ist. 


ARBEITSPLAN DER FORSCHUNGSABTEILUNG 
(Leiter Dr. med. et jur. H. von Hattingbersg) 


I. Allgemeine Gesichtspunkte 


Forschung als schöpferische Leistung war immer und wird immer Sache 
des Einzelnen sein. Als Organisation einer Organisation kann eine „For- 
schungsabteilung“ nichts anderes tun, als organisieren. Sie kann einmal die 
einzelnen Forscher betreuen, indem sie die Mittel bereitstellt, die es ihnen 
ermöglichen, die nötige Muße für ihre Arbeit zu finden. Sie kann dadurch 
anregend wirken, daß sie Aufgaben stellt, wie auch die große Kunst von je 
durch den Auftrag gefördert worden ist. Sie kann endlich durch Vermittlung 
von Aussprachen unter den Forschenden diesen die Kontrolle ihrer Arbeit 
erleichtern. 

Darüber hinaus bietet sich jedoch gerade in unserem Fach eine einzigartige 
Möglichkeit. Die bedeutsamen Funde der Tiefenpsychologie sind zu einem 
wesentlichen Teil der Tatsache zu verdanken, daß uns nicht allein die eigenen, 
sondern auch die Einfälle unserer Analysanden zur Verfügung standen. Außer 
mit dem eigenen konnten wir auch mit ihrem Unbewußten arbeiten. Ebenso 
steht der Forschungsarbeit im Rahmen des Instituts das Unbewußte unserer 
Mitglieder offen. Viele von ihnen, die seit Jahren psychotherapeutisch arbei- 
ten, wissen mehr, viel mehr, als sie sagen, als sie ausdrücken können. Ja 
sie wissen mehr, als sie selbst wissen. Die Schätze dieses Wissens können und 
müssen gehoben werden, weil die Generation von Psychotherapeuten, der 
wir angehören, eine einmalige, unwiederholbare Erscheinung darstellt. Wenn 
wir uns der Psychotherapie zuwandten, so bedeutete das sehr viel mehr als 
sonst die Wahl eines Berufes oder der Erwerb irgendeines Fachwissens. Die 
Einsichten, um die wir kämpften, waren Stufen des eigenen Erkenntnisweges. 
Sie wurden deshalb reicher und tiefer erlebt, als es den Generationen nach 
uns möglich ist, die das von uns Geformte übernehmen. 

Die „Abteilung“ wird versuchen, Zugang zu diesem unbewußten Wissen 
zu finden, indem sie die Rolle des Ausfragers übernimmt. Dabei wird sie — 
zunächst wenigstens — die Richtung angeben, sie wird Themen stellen müssen; 
ein ungeleitetes und völlig ‚freies‘ Assoziieren könnte nur Chaotisches zutage 
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fördern. Diese Richtung ist durch die besondere Lage in unserem Fach be- 
stimmt, durch die eigentümliche Außenseiterstellung der Psychotherapie inner- 
halb der Heilkunde. Wir haben eine große Zahl von psychologischen Einsichten 
gewonnen, deren Wert nicht bestritten werden kann. Diese Vielfalt aber ist 
voll von Widersprüchen, und das bedeutet nicht nur vom Standpunkt unserer 
Gegner einen schwer widerleglichen Einwand. Ebenso bildet diese unüber- 
sichtliche Vielfältigkeit der Lehrmeinungen, der Grundbegriffe wie der Einzel- 
beobachtungen, welche die verschiedenen psychotherapeutischen Schulen vor 
uns hingestellt haben, ein ernstes Hindernis für jeden, der von uns lernen 
möchte. Weil das so ist, kann es in unserem Fach nicht die erste Aufgabe 
der Forschung sein, immer wieder neue Wirklichkeiten der Seele zu ent- 
decken. Zunächst gilt es, daran zu arbeiten, daß die bereits ent- 
deckten Einsichten besser verwirklicht werden können, als es bisher möglich 
war. Oberstes Ziel wird dabei sein, das Herausarbeiten des uns allen Gemein- 
samen, weil diesem der sicherste Erkenntniswert innewohnt. Wenn wir so 
die Verständigung zwischen den verschiedenen Lehrmeinungen suchen, setzen 
wir die Arbeit fort, welche dieses Institut vom ersten Tag seines Bestehens 
-- wir dürfen sagen mit Erfolg — unternommen hat. Mit einem Erfolg, der 
für die meisten von uns ein unerwarteter war. Gelingt es, die Methoden dieser 
Arbeit zu verbessern, dann muß das Ziel nicht mehr utopisch scheinen, das im 
Grunde jedem von uns vorschwebt: die Gewinnung einer allgemein vertret- 
baren Fassung der Tatsachen der Neurosenlehre und der wichtigsten Grund- 
sätze der Therapie. Da jede solche Arbeit getragen ist von der weltanschau- 
lichen Haltung des neuen Deutschland, die uns allen selbstverständliches Be- 
kenntnis wurde, ist sie — diese Arbeit — zugleich gerichtet auf die Grund- 
legung einer „Deutschen Seelenheilkunde“. Ein großes Ziel — des Schweißes 
der Edlen wert. 


Il. Aufgaben der praktischen Arbeit 


A. Sammlung, Sichtung, Ordnung des Vorhandenen an kli- 
nischen Beobachtungen und an begrifflichem Werkzeug 


1. Es sollen durch Rundfragen (schriftlich, wenn nötig mündlich) gesam- 
melt werden: einfache, besonders einprägsame Beispiele aus der Praxis un- 
serer Mitglieder, welche die Vorstellungen und Begriffe deutlich werden 
lassen, mit denen wir arbeiten. Hierher gehören in erster Linie etwa einfache 
Träume (besonders solche, die sich selbst deuten), die entweder einen be- 
stimmten Symbolzusammenhang ohne weiteres erkennen lassen oder einen 
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typischen Vorgang (etwa den der Wandlung) sinnfällig illustrieren. Neben den 
Träumen ebenso Darstellungen solcher Vorgänge in Zeichnungen usw. 

Des weiteren: Fehlhandlungen oder ähnliche typische Verhaltungsweisen, 
welche einen uns geläufigen Vorgang (etwa den der Projektion oder der Über- 
tragung, des Widerstandes usw.) ohne besondere Deutung verständlich machen. 


2. Es soll auf dem gleichen Wege eine Übersicht geschaffen werden über 
die so unendlich verschiedenen Symptombilder der Angst (Platz-, Höhen-, 
Brücken- usw. Angst), des Zwangs, der perversen Sexualbefriedigung usw. 
Gelänge es, diese Übersicht auch nur zu einer annähernden Vollständigkeit 
zu erweitern, so müßten sich daraus wesentliche Hinweise auf die tiefere Be- 
gründung dieser Erscheinungen gewinnen lassen. 


3. Wir brauchen (vor allem zu Lehrzwecken) besonders einfache, kurze, 
klassische Krankengeschichten oder Teile aus solchen, welche die typischen 
Verläufe der verschiedenen Störungen, bestimmte Reaktionsweisen und Hei- 
lungsvorgänge illustrieren. 


4. Endlich ist es erwünscht, die kleinen „Geschichten“ (Gleichnisse, Witze, 
erlebte oder erfundene ‚„Fälle‘‘) kennenzulernen, deren sich jeder Therapeut 
bedient, um seinen Kranken bestimmte Begriffe, Vorgänge und Zusammen- 
hänge bildhaft deutlich zu machen. Jeder arbeitet mit solchen Hilfsmitteln 
meist ohne sich dessen als einer Besonderheit seiner persönlichen Methode 
bewußt zu werden. Gerade weil uns die Verwendung dieser „Bilder“ selbst- 
verständlich ist, bedarf es besonderer Aufmerksamkeit, sie festzuhalten. Es 
empfiehlt sich, nach einem Vorschlag Heyers, sich für diesen Zweck eine be- 
sondere Mappe mit losen Blättern neben den Arbeitsplatz zu legen, um die 
Bilder wenigstens in Stichworten sofort festzuhalten. 


B. Arbeiten an der Begriffsklärung 


1. Wie bisher sollen innerhalb des Instituts Aussprachen im Anschluß an 
Referate stattfinden, welche der Begriffsklärung dienen. Die Aufgabe der 
Abteilung wäre es, diese größeren Diskussionen durch solche im kleineren 
Kreis vorzubereiten. 


2. Anzustreben ist die Klärung der Hauptstreitpunkte zwischen den Psycho- 
therapeuten und deren Gegnern. Diese sollte am besten durch öffentliche Dis- 
kussion in den medizinischen Zeitschriften versucht werden. 


3. Als letztes Ziel ist die systematische Bearbeitung und Klärung der Grund- 
begriffe durch Referate und anderer Publikationen anzustreben. 
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C. Vertiefung der klinischen und poliklinischen Arbeit 
des Instituts wie der einzelnenMitglieder 


1. Einzelne Störungen (Homosexualität, Süchte) sind am besten in kleinen 
Arbeitsausschüssen oder Gemeinschaften zu studieren und zwar am polikli- 
nischen Material, an Krankengeschichten der Mitglieder, an Gutachten (auch 
von Nichtpsychotherapeuten), an amtlichen Statistiken, an der Literatur. 


2. Die psychotherapeutische Arbeit (sowohl die poliklinische des Instituts 
als die des Einzelnen) soll in geeigneten Fällen kontrolliert werden durch die 
Methoden der Menschenkunde (Charakterologie, Graphologie, Physiognomik 
usw.). Insbesondere wichtig wären Vergleiche von Aufnahmen der Zustands- 


bilder vor Beginn mit denen nach Beendigung der Behandlung. 


3. Systematische katamnestische Erhebungen über das Verhalten und Be- 
finden der Kranken nach Abschluß der Behandlung müssen die Fragen der 
Beständigkeit des Heilerfolges, die Bedingungen der Rückfälle usw. klar- 
stellen. 


4. Endlich ist eine Kontrolle unserer Arbeit von deren Objekten her anzu- 
streben. Wir müssen die Kritik unserer Analysanden zu gewinnen suchen. 
Zunächst wären etwa Lehranalysanden zu veranlassen, daß sie ihre analytischen 
Erlebnisse, Eindrücke und Selbstschilderungen niederlegen. 


D. Praktische Grenzforschung 


1. Auch die therapeutischen Erfahrungen von Laienpsychotherapeuten (der 
Coueisten, der religiösen Bewegungen, wie etwa der Oxfordleute, der Christian 
Science, der Heilpädagogen und der nichtärztlichen Erziehungsberater) sind 
zu sammeln. Sammelreferate über die wichtigsten Erscheinungen dieser Art 
sind erwünscht. 

2. Die Grenzgebiete, wie etwa die Mythologie, die Märchen, Religions- 
wissenschaft und die schöne Literatur sind von unserem Standpunkt aus zu 
bearbeiten, um uns die überall verstreuten psychologischen Einsichten zugäng- 
lich zu machen. 


E. Kontrolle des Schrifttums 


1. Erste Aufgabe ist die Verwaltung und der Ausbau der Bücherei des In- 
stituts. Diese soll neben einer möglichst vollständigen Sammlung der psycho- 
therapeutischen Literatur auch die wichtigsten Publikationen aus den Grenz- 
gebieten umfassen. 


I%* 


20 Arbeitsplan der Forschungsabteilung 


2. Das Zentralblatt für Psychotherapie soll in seinem Referatenteil so er- 
weitert und ausgebaut werden, daß es in Besprechungen und Sammelrefe- 
raten eine möglichst vollständige Übersicht nicht allein über die Literatur un- 
seres Faches, sondern auch über die uns interessierende der Grenzgebiete er- 
möglicht. 


3. Die Besprechung von Publikationen, die unser Fach betreffen in der 
medizinischen Presse, soll überwacht und so organisiert werden, daß eine ge- 


schlossene einheitliche Stellungnahme zum Ausdruck kommt. 


4. Auch in den Veröffentlichungen unserer Mitglieder ist dort, wo es um das 
Grundsätzliche geht, eine einheitliche Ausrichtung anzustreben. Die Aufgabe 
der Abteilung kann dabei nur sein, auf den Ausgleich von Gegensätzen hin- 
zuarbeiten, die ihre innere Berechtigung verloren haben. 


F. Vorbereitungen von Veröffentlichungen des Instituts 


Als letztes Ziel ist die Herausgabe von Veröffentlichungen des Instituts 
anzustreben, die das den verschiedenen Schulen gemeinsame und damit all- 
gemeingültige Erkenntnisgut zusammenfassend darstellen, zunächst etwa in 
der Form von Heften einer Schriftenreihe, zuletzt in der eines Handbuches 
der Psychotherapie. 


ARBEITSPLAN DER LITERARISCHEN ABTEILUNG 
(Leiter Dr. W. Achelis) 


Die Aufgaben der Literarischen Abteilung ergeben sich zwangsläufig aus 
dem Doppelcharakter unseres Institutes als wissenschaftlicher und praktisch- 
organisatorischer Instanz. In der Eigenschaft als Organisationszentrale für 
den praktischen Einsatz der medizinischen Psychologie muß das Deutsche 
Institut der Tatsache Rechnung tragen, daß, abgesehen von der psychothera- 
peutischen Facharbeit, die im wesentlichen von den Mitgliedern des Insti- 
tutes getragen wird, ganz allgemein in Deutschland ein starkes psychologisches 
Interesse besteht, das von der Tiefenpsychologie ausgelöst worden ist. Es hat 
neuerdings durch die Allgemeingeltung der These von der Leib-Seele-Ein- 
heit einen so erheblichen Auftrieb erfahren, daß psychologische Denkweise 
und psychologische Richtlinien in der Arbeit der verschiedenen Behörden und 
Organisationen eine immer größere Rolle spielen. 

Wie kein anderes wissenschaftliches Fach ist daher unsere Disziplin mit Vor- 
gängen in der weitesten Öffentlichkeit gekoppelt. Psychologisch-dynamisches 
Denken ist zu einer ausgesprochenen Zeiterscheinung geworden, die das öffent- 
liche Leben weitgehend durchsetzt und beeinflußt. Die Beziehungen hinüber 
und herüber sind einem System kommunizierender Röhren vergleichbar, es 
findet eine dauernde indirekte und anonyme Wechselwirkung statt, die bisher 
noch nie näher untersucht worden ist. Es kann aber keinem Zweifel unter- 
liegen, daß die stimmungsmäßige Einstellung der Öffentlichkeit ebenso sich 
auf das Ansehen und den Arbeitsfrieden unseres Institutes auswirkt wie um- 
gekehrt die Unbeirrbarkeit unserer Facharbeit auf die Einstellung der Offent- 
lichkeit zurückzuwirken vermag. Das Deutsche Institut bedarf aber nunmehr 
eines gesonderten Organs, das laufend diese Beziehungen kontrolliert und nach 
Möglichkeit sinnvoll steuert. Dies die Aufgabe der Literarischen Abteilung. 

Um diese Aufgabe in Angriff nehmen zu können, ist in erster Linie ein um- 
fassendes Archiv aufzubauen, das die Gesamtheit der Richtungen und Strö- 
mungen, Impulse und Meinungen, Doktrinen und Kundgebungen psycholo- 
gischer Art, wie sie in der Offentlichkeit besteht, im Spiegel der Presse auf- 
fängt. Zu diesem Zweck werden laufend sieben der wichtigsten deutschen 
Tageszeitungen verarbeitet, daneben die Publikationen der politisch wich- 
tigen Ämter und Organisationen und eine Reihe von Zeitschriften, auch Fach- 
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zeitschriften über Erziehungsfragen u.a.m. Außerdem wird die Literarische 
Abteilung auch noch durch ein Zeitungsausschnittbüro, das die gesamte 
deutsche Tagespresse umfaßt, laufend beliefert, so daß eine Fülle von Ma- 
terial vorhanden ist, das nach seiner Sichtung und Ordnung ein zuverlässiges 
Bild der allgemeinen Lage in psychologieis vermitteln kann. 

Gestützt auf dieses in 150 Gebietsabteilungen gegliederte und karteimäßig 
zusammengefaßte Material kann die Literarische Abteilung dann eine ganze 
Reihe von Teilaufgaben bewältigen, von denen einige aufgeführt seien: 


1. Laufende Unterrichtung der Institutsleitung über alle wesentlichen Vor- 
gänge in der Offentlichkeit, soweit sie das gekennzeichnete psychologisch-dy- 
namische Denken, insbesondere akute Ereignisse betreffen. 


2. Lieferung von Unterlagen für die Arbeit der anderen Abteilungen des In- 
stitutes, vor allem für die Abteilung „Erziehungsberatung‘“. 


3. Unmittelbare Beantwortung von in der Presse erscheinenden Fragen psy- 
chologischer Art und Bearbeitung des Briefkastenberatungswesens, das gegen- 
wärtig einen starken Aufschwung nimmt und gleichzeitig‘ erhebliche Miß- 
stände zeitigt. 

4. Steuerung der Berufspolitik, Vertretung von Standesfragen der Behan- 
delnden Psychologen in der Öffentlichkeit und vor Behörden; Bearbeitung 
von Fragen der Ausbildung, soweit sie berufspolitischer Art sind. 

Ein aktives pressemäßiges Eingreifen des Institutes im Sinne einer Auf- 
klärungsaktion auf breiter Basis hat vorläufig vor den kriegsbedingten Auf- 
gaben des Institutes noch zurückzustehen und ist dem Zeitpunkt vorbehalten, 
an dem der vorbenannte Apparat sich eingespielt hat. 


ARBEITSPLAN DER ABTEILUNG FÜR ERZIEHUNGSHILFE 
(Leiterin Dr. phil. Olga Freiin von Koenig-Fachsenfeld) 


Zu einer der Aufgaben, die sich das Deutsche Institut für Psychologische 
Forschung und Psychotherapie im Dienste der Volksgesundheit gestellt hat, 
gehört seit Gründung des Institutes die Erziehungshilfe. Wird es doch 
wohl auf keinem Gebiet so deutlich wie auf dem der Psychotherapie, welch 
unabschätzbare Bedeutung gerade den ersten Kinderjahren für die Entwick- 
lung eines Menschen zukommt und zu wievielen Neurosen schon in früher 
Kindheit der Keim gelegt wird. Die Erfahrung hat gezeigt, daß, je eher die 
beginnende seelische Schiefhaltung eines Kindes erkannt und behandelt wer- 
den kann, desto kürzer auch die therapeutische Einwirkung zu sein braucht, 
und desto sicherer mit einem Heilerfolg gerechnet werden kann. Dies bedeutet 
nicht nur, daß durch rechtzeitige heilpsychologische Beratung dem einzelnen 
neurotischen Kind und dessen Familie viel innere Not erspart werden kann; 
auch vom Standpunkt der Volksgesundheit aus ist es eine dringende Auf- 
gabe, frühzeitig therapeutischen Einfluß auf das neurotisch erkrankte Kind 
und seine Familie zu gewinnen, noch ehe dem Staat und der Familie unab- 
sehbare Kosten erwachsen, beginnend mit Heilverfahren und Zusatzerziehung 
aller Art, über die Fürsorgeerziehung bis zu den Maßnahmen der Rechts- 
pflege bei jugendlichen Straffälligen. 

Bislang wurde im Deutschen Institut für Psychologische Forschung und 
Psychotherapie die heilpsychologische Behandllung von Kindern und Jugend- 
lichen im Rahmen der poliklinischen Abteilung durchgeführt. Angesichts der 
Wichtigkeit rechtzeitiger Erziehungshilfe ist nun anläßlich der Erweite- 
rung des Instituts eine besondere Abteilung geschaffen worden, welche alle mit 
der Kinderpsychotherapie zusammenhängenden Fragen zu bearbeiten hat. 


Die Aufgaben der neuen Abteilung gliedern sich folgendermaßen: 


 a)Arbeitmitdemerziehungsschwierigen Kind und dessen 
Erziehungsberechtigten und 
b) Arbeit mit Jugendlichen. 


Jeder Beratung oder Behandlung geht eine genaue fachärztliche Unter- 
suchung voraus; bei Minderbemittelten erfolgt diese Untersuchung kosten- 
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los in der Poliklinik des Institutes, mit der die Abteilung für Erziehungs- 
hilfe in enger Fühlungnahme zusammenarbeitet. Je nach Lage des Falles 
werden die Erziehungsschwierigkeiten auf verschiedene Weise angegangen. 
Ausgehend von der Einsicht, daß die Familiengemeinschaft so weit als 
irgend möglich gewahrt bleiben und gestützt werden sollte, wird tun- 
lichst eine ambulante Arbeitsweise durchgeführt. In erster Linie finden 
Besprechungen mit den Erziehungsberechtigten (Eltern, Pflegeeltern) statt, 
und es wird mit dem Kind im Rahmen einer Spiel- oder Beschäftigungs- 
situation, gelegentlich auch durch eine kindgemäß geführte Unterredung 
tiefenpsychologisch gearbeitet. Häufig genügen schon einige wenige Beratun- 
gen dieser Art. — Bei schwierigeren Fällen kommt entweder eine eigentliche 
Analyse des oder der Erziehungsberechtisten in Frage, wodurch die psychische 
Lage des Kindes entscheidend umgestaltet werden kann. Oder es kann auch 
eine eingehendere und längere tiefenpsychologische Befassung mit dem Kinde 
erforderlich werden. — Ist ein Umweltswechsel nötig, so muß das Kind in 
einem heilpsychologisch geleiteten Heim untergebracht werden. Die ganze 
Art der Erziehungsgestaltung, des Zusammenlebens wirkt dort im Sinne einer 
Heilbehandlung; in schwierigen Fällen wird jedoch wie bei der ambulanten 
Behandlung eine tiefenpsychologische Einzelbefassung mit dem Kinde not- 
wendig werden. — Als ein Mittelding zwischen stationärer und ambulanter 
Behandlung des Kindes ist die Möglichkeit zu erwähnen, daß das Kind vor- 
übergehend in einer erzieherisch geeigneten Familie untergebracht wird und 
von dort aus die Beratungsstelle besucht. — Zur Unterstützung der Beratung 
oder Behandlung sollen im Auftrag des Erziehungshelfers Hausbesuche durch- 
geführt werden; es ist geplant, hierzu entsprechend geschulte Praktikanten 
des Instituts heranzuziehen. 

Eine wichtige Ergänzung der Einzelarbeit mit den Kindern bilden Gym- 
nastik, Atmung, Musiktherapie, Spiel und Beschäftigung als Gruppenarbeit. 
Diese Hilfsmethoden sind selbstverständlich nur von Fachkräften, die zu- 
sätzlich heilpsychologisch geschult sind, durchzuführen, und es ist eine enge 
Zusammenarbeit mit dem Erziehungshelfer erforderlich. Auf den Ausbau 
dieser, für die Kinderpsychotherapie besonders bedeutungsvollen Hilfsmetho- 
den möchte die neue Abteilung besonderen Wert legen. In speziellen Fällen 
wird ferner gerade auch bei Kindern die ärztlich durchgeführte Hypnose an- 
zuwenden sein. 

Bei der Beratung von Jugendlichen wird vom Organisatorischen her beson- 
ders Rücksicht zu nehmen sein auf die altersgemäß verstärkte Scheu davor, 
daß die Umwelt etwas von der eigenen inneren Not erfährt. Es werden hier 
andere Formen gesucht werden müssen als bei der Erziehungshilfe für 
Kinder; es wird weniger eine offizielle Beratungs,‚stelle‘“ in Frage kommen 
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als der persönliche Berater, den der Jugendliche in seiner Privatwohnung auf- 
suchen kann, frei von der Besorgnis, daß ihm dort etwa Bekannte begegnen 
möchten, daß dort aktenmäßig Buch über ihn geführt werde. — Doch wird 
diese Art der Beratung und Behandlung von Jugendlichen ebenso im Rahmen 
der kostenlosen oder stark verbilligten poliklinischen Tätigkeit der Abtei- 
lung für Erziehungshilfe durchzuführen sein. 


2. Herausarbeitung und Abgrenzung der speziell tiefen- 
psychologischen Arbeitsweise mit Kindern und Jugend- 
lichen 


Gemeinsam mit der Forschungsabteilung ist es Aufgabe unserer Abteilung, 
im Zusammenwirken mit allen Mitgliedern des Institutes — soweit sich diese 
mit Beratung und Behandlung von Kindern und Jugendlichen beschäftigt 
haben — eine Psychologie des Kindes- und Jugendalters vom tiefenpsycho- 
logischen Gesichtspunkt aus zu erarbeiten und im Zusammenhang damit zu 
klären, welche psychotherapeutischen Arbeitsweisen der besonderen Eigenart 
des Kindes- und Jugendalters gemäß sind. Zugleich wird sich aus dieser 
Arbeit eine Abgrenzung ergeben gegenüber dem Wirkungsbereich und den 
Methoden der nicht tiefenpsychologisch orientierten Pädagogik und Psycho- 
logie. Gerade die fruchtbare Einfügung unserer Arbeit in das Netz der schon 
bestehenden und auf reicher Erfahrung aufbauenden Erziehungseinrichtungen 
erfordert eine solche klare Abgrenzung des Aufgabengebietes und der Wir- 
kungsweisen. Dieser Bemühung dienen regelmäßige Arbeitsgemeinschaften 
der Mitglieder. — Ferner ist geplant, zusammen mit der Forschungsabtei- 
lung wissenschaftliche Veröffentlichungen unserer Mitglieder über das Ge- 
biet der Kinder- und Jugendpsychotherapie zu unterstützen. Es wird des 
weiteren beabsichtigt, eine für Kinder und Jugendliche geeignete Testserie 
auszuarbeiten, die als diagnostische Hilfsmethode verwendbar ist. 


3. Fühlungnahme und Zusammenarbeit mit Organisationen 
und Behörden, die in der Erziehungsarbeit tätig sind, so- 
| wie mit Erziehungsheimen 


Die Eingliederung unserer speziellen Erziehungsarbeit am neurotisch er- 
krankten Kind und Jugendlichen in das gesamte Gesundheits- und Erzie- 
hungswesen macht es erforderlich, sich einen genauen Überblick zu verschaffen 
über das, was bisher von Behörden und Organisationen in der Richtung der 
Erziehungsberatung und Heilerziehung geleistet wird oder neuaufgebaut wer- 
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den soll. Nur durch eine solche Fühlungnahme wird es möglich sein, mit der 
Zeit unsere Arbeit an denjenigen Stellen einzufügen, wo sie ihrer Eigenart 
zufolge eine Lücke ausfüllen und sich fruchtbringend auswirken kann. — 
Desgleichen muß die Beziehung aufgenommen werden mit privaten Heimen 
und Anstalten für erziehungsschwierige Kinder. Eine Fülle jahrzehntelanger 
Erfahrung ist in diesen Anstalten gesammelt worden, an.der wir nicht vor- 
übergehen dürfen, und die es gilt, nutzbar für unsere Arbeit zu machen. Be- 
sonders wichtig wird es für uns sein, in Arbeitsbeziehung mit einer Reihe 
kleinerer Heime zu treten, wohin wir die Kinder schicken können, bei denen 
ein Umweltswechsel angezeigt erscheint. Es ist geplant, allmählich in un- 
serer Abteilung eine zentrale Auskunftsstelle zu schaffen über Heime, in 
denen Kinder und Jugendliche nach heilpsychologischen Gesichtspunkten er- 
zogen werden. Eine solche Auskunftsstelle wird zweifellos für den Psycho- 
therapeuten von großem praktischen Nutzen sein können. Ebenso werden 
aber auch durch diese Fühlungnahme die Heime und Behörden auf unsere 
Arbeit aufmerksam werden. 


4. Allgemeine Orientierung erzieherisch interessierter 
Persönlichkeiten über unsere Arbeit 


Ebenso wichtig wie die Fühlungnahme mit maßgebenden Dienststellen ist 
die Orientierung von einzelnen Persönlichkeiten, die in der Erziehungsarbeit 
stehen (Fürsorgerinnen, Kindergärtnerinnen, Jugendleiterinnen, Lehrkräften 
des RMD., Lehrern, Führern von HJ., BDM.). Einführende Vorträge und Ar- 
beitsgemeinschaften über praktisch wichtige Fragen, anschauliche kurze Auf- 
sätze in den Fachblättern dieser Berufskreise kommen hierfür in Betracht. — 

Ein weiteres Aufgabengebiet ist die Durchführung von Elternabenden, die 
Mitarbeit bei der Beantwortung von Erziehungsfragen in der Briefkasten- 
ecke von Tageszeitungen und Zeitschriften, die Übernahme kurzer Rundfunk- 
vorträge über Erziehungsfragen. — Ferner ist die Herausgabe einer Schriften- 
reihe geplant, die in Heften von ca. 1 Bogen Umfang Einzelfragen aus dem 
Gebiet der Erziehung schwieriger Kinder allgemeinverständlich darstellt. 


it Heranbildung von Erziehungshelfern 


Zur Bewältigung der vorgenannten Aufgaben ist vor allem die Heranbil- 
dung tiefenpsychologisch geschulter Erziehungsberater und Kinderpsycho- 
therapeuten erforderlich. In Zusammenarbeit mit denjenigen Abteilungen des 
Institutes, welche die Ausbildung zum Psychotherapeuten leiten, werden die 
Ausbildungskandidaten, die sich für Kinderpsychotherapie interessieren, in ihr 
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Arbeitsgebiet eingeführt werden durch Vorlesungen, Seminare und hospitie- 
rendes Teilnehmen an der Erziehungsberatung selbst. Den fortgeschritteneren 
Ausbildungskandidaten wird die Durchführung von Hausbesuchen übertragen 
werden. Ferner ist die Vermittlung von Praktikantenstellen in geeigneten 
Heimen in Aussicht genommen. 


6. Schaffung einer Bücherei über Fragen der Kinder- 
und Jugendkunde 


Im Anschluß an die vom Institut geplante großzügige Schaffung einer 
Bibliothek ist an dem systematischen Aufbau einer Sammlung mitzuarbeiten, 
welche das Wesentliche über die Fragen der Kinder- und Jugendkunde (Psy- 
chologie, Psychotherapie, Medizin, Pädagogik, Jugendpflege usw.) umfaßt. 

Die vorstehenden Ausführungen können nur einen kurzen Hinweis auf die 
Aufgaben unserer neuen Abteilung geben. Eingehender wird über die hier 
zu leistende Arbeit ein Sonderheft berichten, das im Herbst dieses Jahres 


erscheinen soll. 
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Psychogene Angina 


Epikritische Betrachtungen über eine Mandelentzündung 
und ihre Psychopathologie 
Von Dr. med. RUDOLF BILZ | 


Nervenarzt in Berlin } 
I. Beiheft zum „Zentralblatt für Psychotherapie“ 
698. 1936. 3,— RM., für Abonnenten des „Zentralblatts für Psychotherapie“ 2,40 RM. 


Deutsches Ärzteblatt, 1937, Nr. 24: 


Bilz berichtet über den Fall einer Angina bei einem 35jährigen männlichen Patienten, 
der von ihm psychotherapeutisch behandelt wurde. Die überaus lesenswerte Ab- 
handlung geht mit epikritischen Betrachtungen auf die psychopatliologischen Voraus- 
setzungen der Erkrankung ein. Die von ihm ermittelten tiefenpsychologischen Zu- 
sammenbängezeigen, dass dieHalserkrankung des Patienten Ausdruck einer Lebenskrise 
war, deren innere Abfolge im Spielraum des Seelischen dem Erkrankten von sich aus 
nur zum geringen Bruchteil bewusst werden konnte, Die feinsinnige Schrift macht 
in überzeugender Weise klar, dass das Krankheitsgeschehen, das sich im Somatischen 
abwickelte,an Angste, Hemmungen und Entscheidungsschwierigkeiten in den seelischen 
Tiefenschichten gebunden war, | 


Autogenes Training als Erlebnis 


Protokoll einer psychologischen Entwicklung 


Von DOROTHEA HEUGEL, Tübingen 


2. Beiheft zum ‚Zentralblatt für Psychotherapie“ 
70 8. 4,80 RM., für Abonnenten des „Zentralblatts für Psychotherapie‘ 3,85 RM. 





Erschienen im Juli 1938 


Aus dem Vorwort von Prof. Dr. J. H. Schultz: Verfasserin, eine 20 jährige 
wissenschaftliche Hilfsarbeiterin aus künstlerisch und geistig hochwertiger Sippe, Re ei 
ersuchte im Januar 1937 um Anleitung im autogenen Training, da sie im Anschluss 


an überdurchschnittliche physische und psychische Belastung im Laufe von Jahren an 3 
Schlaf-, Gefäss- und allgemeinen Vital-Störungen erkrankt war, Sorgfältige Kontrolle ni 
in Universitätskliniken ergab keinerlei Zeichen eines organischen Leidens. Die fort- 2 
laufende Protokollierung lässt nicht nur den Gang des autögenen Trainings an sich Be 


sehr anschaulich erkennen, sondern darüber hinaus die Ausgleichsvorgänge verfolgen, 

die in allgemeiner und spezieller (Vasomotoren!) Beziehung mehr und“ mehr zur 

Harmonierung führen. Die Auschaulichkeit der Protokolle ist wesentlich durch die 

„experimentell-exakte* Darstellung und die Regelmässigkeit der Einträge bedingt. 

Mit wirklichem Nutzen können diese Aufzeichnungen nur gelesen werden, wenn 
ihnen ohne Auslassung bis ins einzelne gefolgt wird. 


u ee Eu 





VERLAG VON S.HIRZELIN LEIPZIG | 


